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レーザードップラー装置は PELIMED 社製 PF3 (Stockholm, Sweden) を使用した。プロープは PF-416を用いた。















変形性股関節症例に対して全人工関節置換術を施行する際、骨髄内血流を測定下に posteriorcollum artery を切離
し、切離後の骨髄内の血流測定変化を調べた。
全例で測定中に測定値の急激な低下が見られたが、 14股中10股は著明な血流量の低下はみられなかった。この研究に




大腿骨頚部骨折の内訳は Garden 分類に準じて分類し、 stage 1 7 股、 stage 1110股、 stage II 6 股、 stage IV 5 股
であった。レーザードップラー装置は PELIMED 社製 PF3 を使用した。プロープは PF-416を用いた。測定は術中
postero・ lateral approach で侵入し関節包における隙聞から大腿骨頭後外側を直視下に認め、骨頭軟骨表面に直径 3
mm の範囲で骨孔をあけそこにプロープを挿入し骨髄内での血流測定をおこなった。
大腿骨頚部骨折の骨髄内での測定では stage 1 ・ 2 症例 (17股)では全例に stage 3 の 6 例中 4 例で骨頭内に明らか






依然骨頭内に血流を認めた。 SRA の血流遮断にともない IRA から代償性に血流を受けた可能性があることが示唆さ
れた。
論文審査の結果の要旨
大腿骨頚部骨折は年に 4 万例あまり発症する老人に非常に好発する外傷である。その治療方法は大別して観血的整
復固定術と人工骨頭置換術の 2 種類に分類される。治療は主に観血的整復固定術で行われるが、後に遅発性の大腿骨
頭壊死や骨折部偽関節が生じる懸念がある場合には人工骨頭置換術が施行される。しかし、後にそれらが発症するか
否かの判断を骨折の手術前に判定する根拠は乏しい。大腿骨骨折に伴う栄養血管の損傷の有無を正確に判断する手段
がなかったためである。我々はレーザードップラー装置を用いて骨頭部髄内血流を測定する方法を確立したが、これ
は非常に鋭敏に血流をとらえることが可能であり、しかもプロープ先端が1.5mm 径と細いために小侵襲的に血流測
定が可能である。この手法を用いることによりより正確な骨頭内髄内血流測定が可能となり、ひいては適切な治療方
法の選択も可能になるものと考えられ症例を重ねている。今回28症例の大腿骨頚部骨折に対して測定を行ったところ、
これまでの方法では大腿骨頭内血流がないと思われた 4 症例にも血流の存在が認められ、術後の経過もそれを裏付け
る結果であった。検査による評価と骨折の術後評価との相関が認められ適切な判断が可能となった。これらの方法は
さらに整形外科領域で解明されていない特発性大腿骨頭壊死や変形性股関節症の成因の解明に有意義なものと思われ
学位に値するものと認める。
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